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Abstract  
In this study we evaluated the antioxidant and antihyperglycemic activity in vitro of the extracts obtained with solvents: hexane, ethyl acetate and methanol, 
of the medicinal plant Oreocallis grandiflora (cucharillo), collected in the Saraguro indian community of the province Loja, southern Ecuador. The 
antioxidant activity was evaluated by the tests: DPPH, FOLIN-CIOCALTEU and β-CLAMS, while the antihyperglycemic activity was determined by 
inhibition assay α-amylase and α-glucosidase. The samples were diluted to different concentrations and the reading was performed in a UV 
spectrophotometer, using as positive control α-tocopherol for DPPH and Folin-ciocalteu test, trolox for β-CLAMS test, and Glucobay® for testing α-amylase 
and α-glucosidase.The results are expressed as IC50, these show that the methanol extract of Oreocallis grandiflora has inhibitory effect on α-amylase, the 
IC50 is 109 μg/ml, compared to 126 μg/ ml of Glucobay®. It also shows inhibitory effect on α-glucosidase, the IC50 is 3 μg/ml compared to 1316 μg/ml of 
Glucobay®. It also shows antioxidant activity, its IC50 is 15 μg/ml compared to 5 μg/ml of α-tocopherol. 
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Resumen 
En el presente trabajo se evaluó la actividad antioxidante y antihiperglucemiante in vitro de los extractos obtenidos con los solventes: hexano, acetato de etilo 
y metanol, de la planta medicinal Oreocallis grandiflora (cucharillo), recolectada en la comunidad indígena de Saraguro en la provincia de Loja, al sur del 
Ecuador. La actividad antioxidante fue evaluada a través de los ensayos: DPPH, FOLIN-CIOCALTEU y β-CLAMS, mientras que la actividad 
antihiperglucemiante fue determinada por el ensayo de inhibición de  α- amilasa y α-glucosidasa. El extracto metanólico de Oreocallis grandiflora presenta 
efecto inhibitorio sobre la enzima α-amilasa, su concentración inhibitoria (CI50) es de 109 μg/ml, frente a 126 μg/ml del control positivo Glucobay®. Además, 
muestra efecto inhibitorio sobre la enzima α-glucosidasa, su concentración inhibitoria (CI50) es de 3 μg/ml, frente a 1316 μg/ml del Glucobay®.  Muestra 
también actividad antioxidante, su concentración inhibitoria (CI50) es de 15 μg/ml, frente a 5 μg/ml del α-tocoferol. 
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INTRODUCCIÓN 
La diabetes mellitus (DM) llamada también diabetes 
sacarina, se define como una enfermedad progresiva 
crónica, constituye un grupo heterogéneo de trastornos 
metabólicos de los hidratos de carbono, que alteran 
también al metabolismo lipídico y proteico (Alberti et 
al., 2006; Hart y Collazo, 1998; Ramos et al., 2006; 
Licea et al., 2008). Se estima que el mundo hay más 
de 346 millones de personas con diabetes (WHO, 
2011). Los tipos de diabetes más importantes son: tipo 
1, en la que no se produce suficiente insulina, debido a 
la destrucción de las células β-pancreáticas, por tanto, 
el problema radica en que el organismo reconoce 
erróneamente como ajeno un tejido propio y lo 
destruye, entonces se produce una falta absoluta de 
insulina lo que origina que aumente la glucosa en la 
sangre. La tipo 2, en cambio, es la más frecuente 90% 
de incidencia, se caracteriza por la dependencia o no 
de insulina, ya que las células del páncreas no 
producen la suficiente insulina para mover la cantidad 
de glucosa de la sangre a las células (WHO, 2011; 
Zimmet et al., 2001). Esto genera daño vascular y 
complicaciones que se presentan a largo plazo, tales 
como: insuficiencia renal, daño a la retina, entre otras. 
Evidencias experimentales sugieren un vínculo entre 
los RL (radicales libres) y enfermedades tales como la 
diabetes, puesto que uno de los factores etiológicos 
implicados en el desarrollo de la enfermedad y sus 
complicaciones es el daño inducido por los RL, los 
mismos que provocan oxidación a las macromoléculas 
(proteínas, fosfolípidos poli-insaturados de las 
membranas celulares y ácidos nucleicos) que no puede 
ser contrarrestado por los sistemas de defensa 
antioxidantes, por lo que un compuesto con 
propiedades antioxidantes sería beneficioso contra la 
diabetes (Clapes, 2000; Modak  et al., 2007; Gutiérrez 
et al., 2008; Muñoz y Gutiérrez, 2009; Vásquez et al., 
2007). Existen sustancias tales como los triterpenoides 
pentacíclicos, ácido ursólico y derivados de ácidos 
oleánicos, capaces de inhibir las enzimas: α-amilasa y 
α-glucosidasa que podrían ser usadas como 
antihiperglucemiantes, y que ayudan al tratamiento de 
la diabetes el mismo que consiste en disminuir la 
hiperglucemia postprandial mediante la absorción de 
glucosa a través de la inhibición de éstas enzimas en el 
tracto digestivo, las mismas que retrasan la digestión y 
provocan un aumento del tiempo de permanencia  de 
los carbohidratos, causando una reducción en la tasa 
de absorción de la glucosa (Hasenah et al., 2006; 
Shaiq-Ali et al., 2002; Ahmed et al., 2008; McCune y 
Johns, 2002). Con estos antecedentes en los últimos 
años han aparecido nuevos fármacos antidiabéticos 
que aumentan la posibilidad de elección en el 
tratamiento. No obstante, la diabetes es una 
enfermedad progresiva, por lo que el uso aislado de 
fármacos se ha vuelto insuficiente,  siendo necesario el 
apoyo de terapias alternativas (Bafna y Mishra, 2005). 
De esta manera surge la revolución verde de la 
medicina es decir el uso de las plantas medicinales con 
fines terapéuticos en vista  que éstas contienen 
principios activos: compuestos fenólicos (tocoferoles, 
flavonoides y ácidos fenólicos), compuestos 
nitrogenados (alcaloides, derivados de la clorofila,  
aminoácidos y aminas), carotenoides, etc. (Katalinic, 
2006; Aquino et al., 2001), que pueden ser utilizados 
directamente o como precursores para la hemisíntesis 
en química farmacéutica
 
(Matsui et al., 2004; Tlacuilo 
y Acosta, 2007; Andrade-Cetto y Heinrich, 2005; 
Eddouks et al., 2002; Hamdan y Afifi 2004; Erasto et 
al., 2005; Ernst, 1997; Grover et al., 2002; Norah and 
Rowais, 2002; Alarcon-Aguilara et al., 1998; Funke y 
Melzig, 2006; García et al., 2002)
 
. 
El mecanismo de acción por los cuales 
preparados herbolarios disminuyen el nivel de glucosa 
en la sangre puede ser atribuido a alguno de los 
siguientes factores: aumento en la liberación de 
insulina a través de la estimulación de las células β-
pancreáticas, disminución de la pérdida de glucógeno, 
aumento del consumo de glucosa en los tejidos y 
órganos, eliminación RL, resistencia a la peroxidación 
de lípidos, estimulación o aumento de micro 
circulación de sangre en el organismo (Negri,  2005). 
Se ha considerado el estudio de la especie vegetal 
Oreocallis grandiflora, debido a que estudios 
etnobotánicos preliminares realizados en la Planta de 
Productos Naturales de la UTPL indican que 
empíricamente se emplean las hojas, los frutos y las 
flores de la planta para tratar: hernias, dolencias 
hepáticas, afecciones del tracto intestinal, colesterol, 
nefritis, diabetes, úlcera gástrica, inflamaciones, 
problemas de los ojos, y la gripe, por lo nos 
planteamos como objetivo evaluar la actividad 
antioxidante e antihiperglucemiante de la especie 
medicinal Oreocallis grandiflora (Tene et al., 2006; 
Ceroni, 2002). 
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MATERIALES Y MÉTODOS 
Material vegetal 
Las hojas en estado de floración de Oreocallis 
grandiflora, fueron recolectadas en el mes de marzo 
del 2009 en el cantón Saraguro, provincia de Loja-
Ecuador. El sector de recolección se encuentra ubicado 
en las coordenadas 17686765 E, 9602527 N a una 
altura de 2916 msnm. La muestra de herbario fue 
depositada en el Herbario del Instituto de Química 
Aplicada de la Universidad Técnica Particular de  Loja 
e identificada y almacenada con el código PPN-pe-
001. 
 
Obtención del extracto 
Fueron obtenidos a partir de 200 g de hojas secas 
utilizando los solventes: hexano, acetato de etilo y 
metanol, el proceso se lo realizó tres veces de manera 
consecutiva a una relación solvente/planta (10:1). La 
extracción fue realizada a temperatura ambiente por 
maceración dinámica a 400 rpm durante 5 horas. 
Posteriormente cada extracto fue concentrado a una 
presión de 50 mbar a temperatura de 37 ºC, obteniendo 
6.58 g de extracto hexánico, 10.64 g de extracto en 
acetato de etilo y 14.34 g de extracto metanólico, 
posteriormente fueron almacenados a 4 ºC. 
 
Actividad Antihiperglucemiante 
Preparación del control positivo 
Se utilizó el Glucobay®, un inhibidor sintético cuyo 
principio activo es la acarbosa y cuya función es 
retrasar la absorción intestinal de los hidratos de 
carbono y ayudar a reducir la glucosa postprandial 
(Anda and Azparren, 1999). A partir de 1 mg se 
prepararon cinco concentraciones del control 50, 100, 
500, 1000 y 2000 μg/mL disueltas en 3.22 mL de agua 
desionizada fría para ser empleadas en los dos 
ensayos.  
 
Inhibición de α-amilasa 
La detección de inhibición de α-amilasa se realizó 
mediante la técnica propuesta por Tsujita y Takechi, 
2006. La solución enzimática fue preparada con 
39.56U (1.72 mg) por ensayo en un volumen de 20 mL 
de agua desionizada fría. Una unidad de α-amilasa 
libera 1 mg de maltosa en 3 minutos a pH 6.9 a 20 ºC 
(Tsujita y Takechi, 2006). En el ensayo se utilizaron 
tubos de 10 mL para realizar la reacción: 125 μL de 
almidón al 1% se llevo a ebullición junto con el PBS 
20 mM (ClNa 81%, ClK 2%, Na2PO4 15%, KH2PO4 
2%) por 15 minutos. Luego se mezcló con 125 μL de 
inhibidor a varias concentraciones (10, 50, 100, 500 y 
1000 μg/mL) y se permitió alcanzar el equilibrio a 20 
ºC por 5 minutos. La reacción se inició al agregar 125 
μL de solución enzimática. Toda la mezcla fue 
incubada a 20 ºC por 3 minutos. Después la reacción 
fue detenida por adición de 125 μL de una solución 
DNS (96 mM de ácido 3,5–dinitrosalicílico y tartrato 
de sodio y potasio en NaOH 2M). Luego la muestra se 
llevó a un baño maría a 80 ºC por un tiempo de 15 
minutos. Finalmente la solución fue enfriada en hielo 
por 5 minutos y se agregó 2 mL de agua desionizada, 
obteniendo como volumen final 2.5 mL, se mezcló por 
inversión y se realizó la lectura de las absorbancias a 
540 nm.  
 
Inhibición de α-glucosidasa 
La detección de inhibición de α-glucosidasa, se realizó 
mediante la técnica propuesta por Matsui et al. 1996. 
La solución enzimática fue preparada con 5.7U (1 mg) 
por ensayo en un volumen de 3.22 mL de agua 
desionizada fría. Una unidad de α-glucosidasa libera 1 
μmoL de D-glucosa o p-nitrofenil (PNP) a partir de p-
nitrofenilα-D-glucosidasa (PNP-G) por minuto a pH 
6.8 a 37 ºC (Matsui et al., 1996). En éste ensayo se 
utilizarón tubos de 10 mL para realizar la reacción: 35 
μL de solución enzimática se mezcló con el inhibidor 
a varias concentraciones (10, 50, 100, 500 y 1000 
μg/mL) y se mantuvo a 37 ºC por 5 minutos para 
alcanzar el equilibrio. La reacción se inició al agregar 
930 μL de PNP-G (0.914 mM en 2500 μL de PBS 67 
mM (ClNa 81%, ClK 2%, Na2PO4 15%, KH2PO4 2%) 
y toda la mezcla fue incubada a 37 ºC por 15 minutos. 
Transcurrido el tiempo de incubación adicionó a cada 
tubo 1 mL de solución TRIS (0.5 M) para detener 
completamente la reacción, obteniendo como volumen 
final 2 mL. Luego se mezcló por inversión y se inició 
la lectura de las absorbancias a 400 nm. 
El porcentaje de inhibición para las dos 
enzimas fue expresado usando la siguiente ecuación: 
 
%Inhibición = 1 – [(B – D)/(A – C]} x 100 
 
donde B fue la absorbancia de la muestra, D fue 
absorbancia del blanco, A fue la absorbancia del 
control 1 (sin inhibidor) y C fue la absorbancia del 
control 2 (sin inhibidor y sin solución enzimática). 
 
Determinación del CI50 para los ensayos de 
Inhibición de α-amilasa y α-glucosidasa 
El CI50 se define como la concentración de α-amilasa 
y/o de α-glucosidasa requerida para inhibir el 50% de 
la actividad de las mismas bajo las condiciones del 
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ensayo (Matsui et al., 1996). Los porcentajes de 
actividad de α-amilasa y α-glucosidasa fueron 
calculados con la siguiente ecuación: 
 
% Actividad = (B – D)/(A – C) x 100 
 
donde B fue la absorbancia de la muestra, D fue 
absorbancia del blanco, A fue la absorbancia del 
control 1 (sin inhibidor) y C fue la absorbancia del 




Se utilizó el método descrito por López et al. 2007. Se 
preparó una solución de DPPH (2,2-
difenilpicrilhidrazilo) a una concentración de 80 mM 
en metanol. Se utilizaron tubos de 10 mL para realizar 
la reacción; así mismo, se prepararon cinco 
concentraciones (5, 10, 50, 100 y 500 μg/mL) de las 
muestras, así como también del α-tocoferol (1, 5, 10, 
50 y 100 μg/mL) y fueron disueltas en metanol. Un 
volumen de 1960 μL de la solución de DPPH fue 
mezclada con 40 μL de las muestras o del control, 
obteniendo como volumen final 2 mL y luego se 
procedió a la lectura de la absorbancia a 515 nm por 




El porcentaje de inhibición para DPPH fue expresado 
usando la siguiente ecuación: 
 
% Inhibición = [(Absc – Absm)/Absc] x 100 
 
donde Absc fue la absorbancia del control negativo y 
Absm fue absorbancia de la muestra. 
  
Ensayo β-CLAMS  
El ensayo β-CLAMS, se realizó siguiendo el método 
reportado por (Bafna  y Mishra, 2005). Se mezcló 500 
μL de solución β-caroteno con cloroformo en un vial 
ambar con 500 mg de Tween 40 y 50 μL de ácido 
linolénico. La emulsión preparada fue concentrada a 
una temperatura de 45 ºC, a presión de 50 mbar 
durante 5 minutos y se añadió 60 mL de H2O2 agitando 
vigorosamente durante 1 minuto. De ésta solución se 
mezcló 1960 μL con 40 μL de las muestras o del 
control, se prepararon cinco concentraciones (0.01, 
0.1, 1, 10 y 100 μg/mL) de las muestras y del α-
tocoferol que fueron disueltas en metanol, obteniendo 
como volumen final 2 mL, se utilizaron tubos de 10 
mL para realizar la reacción. Luego las muestras se 
incubaron en un baño maría a 50 ºC por 2 horas. 
Finalmente procedemos a la lectura de la absorbancia 
a 470 nm. La actividad antioxidante del β-CLAMS se 
expresa como factor de protección (FPA) y se calcula 
con la siguiente ecuación: 
%Factor de protección antioxidante = [(Absc – Absm)/Absc] x 100 
 
Donde: 
Absc fue la absorbancia del control negativo (Absc.t=0 – Absm.t=2h) 
Absm fue absorbancia de la muestra (Absc.t=0 – Absm.t=2h). 
 
Cuantificación de fenoles totales  
Ensayo FOLIN-CIOCALTEU 
Para medir el contenido de compuestos fenólicos se 
utilizó el método reportado por Dastmalchi et al.,  
(2007). Se preparó previamente el reactivo Folin-
Ciocalteu a una concentración 1N en agua destilada, y 
se lo mantuvo en refrigeración hasta su uso 
protegiéndolo de la luz. Así mismo se preparó una 
solución de carbonato de sodio (Na2CO3) al 20% en 
agua destilada. Las concentraciones utilizadas de las 
muestras fueron: 0.5, 1, 1.5, 2 y 2.5 μg/mL y se 
preparon en tubos de ensayo de 10 mL añadiendo 250 
μL del extracto o control en 1500 μL de agua destilada 
y 125 μL del reactivo Folin-Ciocalteu, luego se 
mezcló vigosamente, se mantuvo en reposo por 5 
minutos, y se agregó 250 μL de Na2CO3, obteniendo 
como volumen final 2.125 mL. La solución se deja en 
reposo por un periodo de 2 horas y se procede a leer la 
absorbancia a 760 nm. Los valores obtenidos de las 
absorbancias fueron expresados en mg de equivalentes 
de ácido gálico por gramo de peso seco del extracto 
(Vidal et al., 2001). 
 
Análisis estadístico 
Los datos obtenidos fueron evaluados mediante un 
análisis de regression logística – modelo Logit, con un 
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RESULTADOS Y DISCUSIÓN 
Actividad Antihiperglucemiante 
Ensayos de Inhibición de α-amilasa y α-glucosidasa 
En la Tabla 1 y 2 se muestran los porcentajes de 
inhibición tanto para la enzima α-amilasa y α-
glucosidasa respectivamente. La actividad inhibitoria 
del extracto metanólico (Tabla 1) frente a α-amilasa, 
muestra que a una concentración de 1000 μg/mL tiene 
un valor de 85.2 ± 3.5% frente al 96.6 ± 1.7% 
presentado por el Glucobay® a una concentración de 
2000 μg/mL; además, presenta un CI50 de 109 μg/mL, 
frente a 126 μg/mL del control, esto sugiere que el 
extracto tiene una actividad inhibitoria promisoria 
relevante frente al control positivo. Los datos de los 
extractos en acetato de etilo y hexánico no se 
presentan ya que no demostraron actividad inhibitoria 
importante. Así mismo, se demuestra que a las 
concentraciones de 100 μg/mL y 1000 μg/mL los 
porcentajes de inhibición frente a α-glucosidasa (Tabla 
2) de los extractos metanólico (99.6 ± 0.3%), y en 
acetato de etilo (77.2 ± 3.1%) respectivamente, poseen 
una actividad inhibitoria relevante en comparación con 
el Glucobay® que a una concentración de 2000 μg/mL 
presenta un inhibición de 61.6 ± 1.6%. Los extractos 
metanólico y en acetato de etilo desmuestran tener una 
actividad inhibitoria prometedora frente a α-glucosida 
siendo el extracto metanólico el más inhibitorio a una 
concentración 100 μg/mL y al poseer un CI50 de 3 
μg/mL, frente a 1316 μg/mL del Glucobay®. El 
objetivo de una terapia antidiabética en pacientes 
insulinodependientes (Diabetes Tipo 1) e 
insulinoindependientes (Diabetes Tipo 2) es alcanzar 
la normoglicemia y reducir la resistencia a la insulina 
con la intención de mejorar el control metabólico y 
prevenir al paciente diabético futuras complicaciones 
(Onal et al., 2005), una estrategia efectiva para el 
manejo de la diabetes Tipo 2 es la inhibición de estas 
dos enzimas: α-amilasa y α-glucosidasa (Krentz y 
Bailey, 2005), a fin de retardar la absorción de los 
carbohidratos, moderando así la elevación postprandial 
de azúcar en la sangre y minimizando los efectos de la 
dieta en la hiperglicemia (Bischoff, 1994); es asi, que 
los extractos metanólicos y en acetato de etilo de la 
especie Oreocallis grandiflora al poseer una atividad 
inhibitoria relevante frente a dichas enzimas 
demuestran ser candidatos prometedores que puedan 
ser útiles en el tratamiento tanto de la diabetes Tipo 2. 
Sin embargo, la excesiva inhibición de α-amilasa 
debida a los inhibidores de α-glucosidasa como la 
acarbosa, conlleva ciertos efectos colaterales 
(distensión abdominal, flatulencia, meteorismo y 
posiblemente diarrea) como resultado de una anormal 
fermentación bacteriana de los carbohidratos no 
digeridos en el colón (Horri et al., 1986). Según Kwon 
et al., 2007a y Apostodilis et al., 2006, afirman que los 
inhibidores naturales de α-amilasa y α-glucosidasa 
obtenidos de plantas tienen suave actividad inhibitoria 
contra α-amilasa y fuerte actividad inhibitoria contra 
α-glucosidasa, lo cual indica que estos pueden ser 
usados efectivamente en la terapia contra la 
hiperglicemia postprandial con reducidos efectos 
colaterales, esto se demuestra en la investigación ya 
que el extracto metanólico posee una actividad 









EXTRACTO METANÓLICO GLUCOBAY 50 mg 
CONC. (μg/ml) % 
INHIBICIÓN 
CONC. (μg/ml) % 
INHIBICIÓN 
10 0.0 ± 0.0 50 16.4 ± 4.9 
50 42.7 ± 3.7 100 57.6 ± 4.6 
100 55.8 ± 4.0 500 77.0 ± 1.2 
500 75.6 ± 3.1 1000 92.4 ± 4.0 
1000 85.2 ± 3.5 2000 96.6 ± 1.7 
CONC: Concentración del extracto 
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EXTRACTO EN ACETATO 
DE ETILO 
EXTRACTO HEXÁNICO EXTRACTO 
METANÓLICO 

















10 16.6 ± 3.9 10 0.3 ± 0.3 1 1.1 ± 1.8 50 0.5 ± 0.3 
50 34.3 ± 4.0 50 0.3 ± 0.3 5 79.5 ± 3.0 100 8.6 ± 3.4 
100 52.1 ± 4.9 100 12.4 ± 0.9 10 90.0 ± 2.4 500 20.5 ± 6.7 
500 70.3 ± 2.0 500 19.0 ± 1.1 50 97.1 ± 1.8 1000 36.2 ± 1.9 
1000 77.2 ± 3.1  1000 25.6 ± 3.9 100 99.6 ± 0.6 2000 61.6 ± 1.6 
CONC: Concentración del extracto 
% INHIBICION: Porcentaje de inhibición de la enzima 
 
Actividad antioxidante y cuantificación de fenoles 
totales de las hojas de Oreocallis grandiflora  
Ensayos DPPH, β-CLAMS y Folin-Ciocalteu 
La reducción del radical DPPH (Tabla 3) por acción 
de los extractos metanólico, acetato de etilo y 
hexánico de la especie Oreocallis grandiflora 
muestran que a una concentración de 500 μg/mL los 
porcentajes de inhibición son de 96.6 ± 0.3, 97.2 ± 2.1 
y 88.5 ± 4.6% respectivamente, y a una concentración 
de 10 μg/mL el control positivo posee un actividad 
inhibitoria del 81.7 ± 2.0%, lo que significa que la a 
muy altas concentraciones los extractos poseen 
inhibición muy promisoria frente al control positivo 
que a muy bajas concentraciones genera este tipo de 
inhibición: es decir a una concentración de 10 μg/mL 
los tres extractos presentan un porcentaje de inhibición 
no significativo en comparación con el α-tocoferol. 
Así mismo, presentan valores de CI50 de 15 μg/mL, 69 
μg/mL y 134 μg/mL para los extractos metanólico, 
acetato de etilo y hexánico respectivamente, y de 5 
μg/mL para el control positivo, lo que sugiere que al 
estar los extractos metanólico y acetato de etilo a una 
concentración más alta que la del α-tocoferol sus CI50 
son muy promisorios, no así para el extracto en acetato 
de etilo. Los datos sugieren que existe una posible 
actividad inhibitoria relevante contra los radicales 
libres, al actuar como antioxidante primario, es decir 
que interrumpe la cadena oxidativa y previene la 
formación de nuevos radicales libres (Ugartondo, 
2009). En la Tabla 4 se muestra la capacidad 
antioxidante del extracto metanólico (32.6 ± 0.5%) 
frente a 63.4 ± 0.7% del control positivo, ambos a una 
concentración de 100 μg/mL; además tienen un CI50 de 
20 μg/ml y 14 μg/ml tanto para el extracto como el 
control. lo que sugiere que la actividad antioxidante 
del extracto es muy promisoria respecto de la del α-
tocoferol. A partir de esto se concluye que el extracto 
metanólico de la especie Oreocallis grandiflora posee 
una relevante capacidad antioxidante comparado con 
el control y por ello podría ser considerado como 
promisorios protectores contra los ROS (Reactive 
oxygen species) (Murthy et al., 2005) y así 
contrarrestando en parte la acción de estas sustancias 
antioxidantes en el organismo (Kwon et al., 2007b). 
Además que, según Huang et al., 2005 considera que 
un valor CI50 es inversamente proporcional a la 
actividad antioxidante; es decir, valores altos de CI50 
existe una menor actividad antioxidante y viceversa. 
Los extractos en acetato de etilo y hexánico no 
mostraron actividad inhibitoria alguna. La Tabla 5 
muestra que el extracto metanólico de la especie 
Oreocallis grandiflora presenta mayor concentración 
de compuestos fenólicos totales al poseer 174 ± 0.004 
mg de ácido gálico por gramo de extracto respecto del 
control positivo que presenta 136 ± 0.00 mg/g de 
Trolox, a partir de esto se concluye que la especie 
Oreocallis grandiflora posee capacidad antioxidante 
promisoria produciendo como resultado la oxidación 
de fenoles (Vidal et al., 2001), permitiendo actuar 
como agentes reductores donadores de hidrógeno y 
electrones e inhibidores de oxígeno individual (Sies et 
al. 1997). Además que se podrían utilizar como 
inhibidores naturales de α-amilasa ya que actualmente 
ofrecen una alternativa el tratamiento de la 
hiperglicemia postprandial o diabetes Tipo 2 (Mccue 
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EXTRACTO EN ACETATO 
DE ETILO 



















5 8.2 ± 1.8 5 0.7 ± 0.2 5 18.1± 1.7 0.1 0.9 ± 0.5 
10 12.7 ± 2.8 10 4.4 ± 0.4 10 31.3 ± 3.4 0.5 4.5 ± 0.5 
50 33.7 ± 3.1 50 17.4 ± 0.9 50 90.1 ± 3.6 1 9.4 ± 1.6 
100 55.0 ± 4.3 100 38.2 ± 2.6 100 96.0 ± 0.2 5 41.6 ± 1.0 
500 97.2 ± 2.1   500 88.5 ± 4.6 500 96.6 ± 0.3 10 81.7 ± 2.0 
CONC: Concentración del extracto 





EXTRACTO METANÓLICO GLUCOBAY 50 mg 
CONC. (μg/ml) % 
INHIBICIÓN 
CONC. (μg/ml) % 
INHIBICIÓN 
0.01 20 0.01 13 
0.1 34 0.1 44 
1 29 1 51 
10 23 10 71 
100 32 100 63 
CONC: Concentración del extracto 




Concentración de fenoles totales 
 
TIPO DE MUESTRA PROMEDIO DESVIACION Μ 
μg AG 
mg AG/g M 
TROLOX 1.45933 0.00 13.58 136 
H2O 0.00458 0.00 0.00 0 
EXTRACTO METANÓLICO 1.86558 0.04 17.44 174 





En los últimos años se ha demostrado que existe una la 
relación entre la diabetes, específicamente las 
secundarias, y el estrés oxidativo, esto se debe a que 
valores altos de glicemia conducen a éste proceso, ya 
que la glucosa se autoxida y da lugar a la formación de 
peróxido de hidrógeno, radicales superóxido entre 
otras especies reactivas de oxígeno (ROS) (Clapés et 
al., 2001), la especie Oreocallis grandiflora es este 
estudio ha demostrado tener actividades 
antihiperglucemiantes y antioxidantes promisorias que 
muestran la potencialidad de los extractos como 
agentes prometedores en el tratamiento de esta 
enfermedad y ayudaría evitando que las especies ROS 
destruyan las células β-pancreáticas, y eso provoque 
que exista disminución de las defensas oxidativas, de 
tal manera que lo que se desea es ayudar a los 
pacientes que padecen ésta enfermedad al disminuir 
complicaciones como nefropatia, gangrena y ceguera 
(Prior et al., 2005). 
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